com

COMUNICACION

Domingo, 15
de abril

PATOLOGIA GENERAL

09:40 h a 09:50 h

Factores predictivos de cambios opticos
y geométricos asociados a la progresion e

del queratocono
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Evaluar los cambios épticos y geométricos pro-
ducidos en queratoconos no intervenidos qui-
rdrgicamente durante un periodo de 6 afos, asi
como determinar qué parametros clinicos basa-
les sirven para predecir dichos cambios, permi-
tiendo analizar la progresion de la patologia.

Estudio retrospectivo longitudinal compuesto
por 68 ojos con queratocono de 42 pacientes
(40.90 £ 12.20 afnos) examinados en Vissum Ali-
cante, Espafa. Se realizé un seguimiento duran-
te un periodo de 6 afos, obteniéndose los da-
tos visuales refractivos y los datos topograficos
aberrométricos. Se determinaron los cambios
longitudinales (6pticos-geométricos) para cada
uno de los pardmetros evaluados, diferenciando
para cada variable 2 grupos en funcién de la va-
riacion producida (progresion y no-progresion),
considerando el valor asociado al percentil 10-90
como punto de corte clasificador entre grupos.
De este modo, todas las variables presentaban

un grupo progresion y otro no-progresion, en
funcion del grado de variacién que se produzca
durante el seguimiento en cada caso. Entonces,
se analizaron las diferencias en relacién a diver-
sos parametros basales entre grupos, haciendo
un andlisis comparativo mediante el método U
Mann-Whitney.

En los grupos (progresién/no-progresion) clasi-
ficados segun las variaciones en parametros 6p-
ticos, se obtuvieron diferencias estadisticamen-
te significativas en diversos parametros basales
(p<0.05): symmetry index (SlI) para variaciones
opticas en agudeza visual corregida (p:0.006),
aberracion esférica (AE) (p:0.025) y aberracion
spherical-like (ASL) (p:0.028), siendo en todos
los casos mayor el valor de Sl basal en los gru-
pos progresion; asfericidad corneal para 4,5 mm
de didmetro (Q45) para variaciones opticas en
esfera (p:0.013), AE (p:0.001) y ASL (p:0.032),
siendo mds negativo el valor en los grupos pro-
gresion; y coma corneal para variaciones en es-
fera (p:0.007) y AE (p:0.009), siendo mayor el
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valor en los grupos progresién. En los grupos
clasificados segun las variaciones geométricas
se obtuvieron diferencias significativas en las
siguientes variables basales: queratometria me-
dia (KM), para variaciones geométricas en asfe-
ricidad corneal para 8 mm (p:0.009) y astigma-
tismos a 3y 5mm (p:0.002), siendo mayor en los
grupos progresioén; Sl para variaciones geomé-
tricas en queratometria mas curva (K2) (p:0.009)
y en el astigmatismo a 3y 5mm (p:0.006); y ASL
para variaciones en ciertos datos queratométri-
cos (K2, K2 a 3mm y KM a 3mm) (p<0.013) y en
astigmatismo a 3y 5mm (p:0.028).

En aquellos queratocono que presentan cam-
bios épticos y geométricos compatibles con la
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progresion de la enfermedad, se aprecian valo-
res basales significativamente diferentes de va-
rios parametros visuales-refractivos y topogra-
ficos aberrométricos con respecto a los que no
presentan cambios anémalos. EL Sl'y la Q45 son
los pardmetros mas alterados en pacientes que
presentan unos cambios longitudinales fuera de
la normalidad. Un elevado valor del Sl'y bajo del
Q45 en el momento del diagnéstico podria estar
relacionado con una mayor probabilidad de que
el queratocono progrese.
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